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RESULTAT Smérta Mjélkstockning, mjélkstas och bréstinfektion
+ Massage av brost minskar smarta. * Massage av brost kan minska symtom pa ﬁ?y’::r?;gg’;fgn?:gr:;fzféﬁz?gﬁ hos
mjélkstockning, mj6lkstas och bréstinfektion. en kvinna som fott. Problem i amning kan

+ | forskningen kom man fram till att sméartan stéra starten av bréstuppfédning och kan

lattade oberoende av vilken massageteknik » Massage kombinerad med leda till det nyfédda barnets tidiga
som anvandes [Gua Sha-terapi, Oketani- kalbladsbehandling kan underlatta mjdlkstas. avvanjning fran bréstuppfédning. De
massage eller terapeutisk massage under olika brostmassagemetoderna minskade
amningen (TBML = therapeutic breast smarta som kvinnor upplevt. Det &r viktigt
g _ = p att lindra smérta eftersom smérta i
massage in lactation)] Tillvaxt av mjolkmangd och utsipprande brésten har en betydande inflytande pa
) ) ) hur 1ange en kvinna &r villig att fortsatta
* len mtervenﬂon hade massage av bros’f + (Oketani-)massage av brost kan 6ka amning. Ett proffs pa vardarbete valjer
kombinerats med kalbladsbehandling, vilket avsdndring av mjdlk och handleder brdstens massageteknik
kan intensifiera smartlindringen (i t"t'ba_‘lg"‘f‘a”’ ?Chtf‘.j.arfoc; behﬁ"hs dztl i
kalbladsbehandlingen sétter man valtvéttade, *Hos kvinnor som fott for tidigt kan massage v brostassags, Det att brostons.
kylskapsbevarade kalblad pa hela bréstet 3 av brost fore att mjolka med brostpump oka massageteknik var bristfalligt
ganger dagligen 20 minuter at gangen). mjélkmé&ngden som avsdndras. rapporterade i undersokningarna,

férs@mrade repeterbarheten av resultat.

BAKGRUND Vérldshalsoorganisationen (WHO) rekommenderar helamning till 6 manaders
alder och fortséttning av delvis amning till 24 manaders alder eller langre om
familjen énskar sa'. Amning skyddar spadbarn mot manga olika sjukdomar, och
har ocksa konstaterats ha halsofrdmjande paverkningar pA ammande kvinnor?
4. Problem i amning, sdsom sarnader i brostvartorna, mjolkstas, mjélkstockning
och brostinfektion, foljs ofta av for tidig avslutning av amning®8. Man kan
férebygga for tidig avslutning av amning genom att stédja ammande kvinnor vid
amningsproblem genom att utnyttja olika vardmetoder. Till exempel ar |att
massage av brdst en globalt anvand vardmetod, och den har enligt enstaka
undersokningar flera positiva paverkningar pa amningsproblem.® Man har
emellertid inte gjort allmanna vardrekommendationer om olika
bréstmassagetekniker och deras amningsframjande paverkan.
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Har massage av brost paverkan pa
ammande kvinnors amningsproblem?

Evidenstipset grundar sig pa en hdgklassig systematisk éversikt som
publicerades 2019, vars syfte var att utforska hur bréstmassage paverkar
ammande kvinnors amningsproblem. Oversikten omfattade 6
undersékningar dar sammanlagt 391 ammande kvinnor deltog. Kvaliteten
pa studierna medtagna i 6versikten bedémdes vara bra.
Kvalitetsbedémningen gjordes av tva forskare som arbetade sjalvstandigt.
Oversiktens metodologiska genomférande beskrivs narmare i den
ursprungliga publikationen*. Kvaliteten pa dversikterna bedémdes enligt
JBI:s kriterier fér bedémning av systematiska éversikter™*.
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DEN URSPRUNGLIGA PUBLIKATIONEN

*Anderson L, Kynoch K, Kildea S, Lee N. Effectiveness of breast massage for the
treatment of women with breastfeeding problems: A systematic review. International
JBI Database of Systematic Reviews & Implementation Reports 2019; 17(8): 1668—
1694. (pa engelska)

“*Qversikts kvalitet: Hog (11/11) JBI: Checklist for Systematic Reviews and
Research Syntheses.

ANDRA ANVANDA KALLOR

Forskningsresultat kan anvéndas i utbildning av social- och
héalsovardsbranschens professionella. | Finland ges amningshandledning
av barnmorskor, halsovardare och sjukskétare vid vardavdelningar och
radgivningsbyraer fér barnavard.

| vardarbete kan man utnyttja handledning av massageteknik vid lindring av
modrars brostsmartor, méjligtvis i att effektivisera mjélkutséndring samt
lindring av symtom pa bréstinfektion, mjélkstockning och mjélkstas. Man
kan inkludera rekommendation och handledning av bréstmassage i
amningshandledningen.
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